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Introdução: Paralisia Cerebral (PC) é um grupo de distúrbios do movimento permanente, que 
dificulta no controle postural e movimentos. É o resultado de uma lesão estática, que acontece nos 
períodos; pré, peri ou pós-natal. Afeta o Sistema Nervoso Central em fase de maturação estrutural 
e funcional. Objetivo: Identificar as possíveis causas e prevalências da Paralisia Cerebral (PC), 
observar os fatores e prevalências nos períodos pré-natal, perinatal e pós-natal. Metodologia: O 
presente estudo foi realizado na Associação de Pais e Amigos dos Excepcionais – APAE de Patos 
de Minas-MG, através das informações obtidas por meio dos prontuários  entre os anos de 2016 a 
2019, foi realizada uma análise retrospectiva, descritiva e quantitativa, com objetivo de identificar 
qual período, causas e prevalências da PC, a fim de coletar dados relevantes, foram incluídos 
aspectos como: identificação do paciente, sexo, data de nascimento, data de chegada à APAE, tipo 
de parto e diagnóstico. Resultado: Constituíram a amostra desse estudo, prontuários de 27 
pacientes. Dentre eles, 9 com diagnóstico fechado de Paralisia Cerebral e 18 com diagnósticos não 
conclusivos. A análise dos resultados revelou que 91% dos pacientes são do sexo masculino e 9% 
do sexo feminino. Dos 9 diagnósticos de PC, 1 apresentou causas no período pré-natal com anemia 
e desnutrição, 6 no período perinatal, como tempo de parto prolongado e com intercorrências, baixo 
Apgar, crises convulsivas, hemorragia Peri Ventricular, apneia e icterícia, utilização de fórceps 
(encaminhado para UTI), mãe com hemorragia e pressão alta, anóxia cerebral sem choro, cianótico. 
E 2 no período pós-natal com desconforto respiratório, sepcemia tardia, icterícia, kernicterus, 
hiperbilirrubina. Considerações: A APAE de Patos de Minas, conta com uma equipe multidisciplinar 
com: neurologista, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, fonoaudiólogo entre outros. Ainda assim, 
existem fatores que dificultam no processo para um diagnostico conclusivo. Desta forma, implica a 
importância do aperfeiçoamento das técnicas de ultra- sonografia e outros exames complementares 
durante toda a assistência pré-natal e após o nascimento da criança, podendo assim ter um melhor 
diagnóstico para que possibilite um tratamento adequado para cada criança e por fim, um melhor 
prognóstico. 
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